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РЕЗЮМЕ
Приоритетна задача в здравеопазването на 
всяка страна е здравето на нацията. В част-
ност това означава здраво поколение. Основни-
те дейности в това направление трябва да бъ-
дат насочени към адекватна профилактика, 
прецизна и навременна диагностика, съвремен-
ни и ефективни методи на лечение. Гръбнач-
ните деформации могат да бъдат в странична 
или предно-задна посока, съчетани или не с тор-
зио на прешлените, често комбинирани с дефор-
мации на гръдния кош. Следователно промени-
те, които настъпват, засягат не само гръбнач-
ния стълб, но и органи и системи в гръдния кош, 
така също и опорно-двигателния апарат. Това 
води както до промяна в стойката и походката 
с неправилно натоварване на ставния апарат, 
така и до разместване и притискане на органи-
те в гръдната и коремната кухина и затрудня-
ване на техните функции. Деформациите на-
стъпват бавно и постепенно, като могат да се 
превърнат в предпоставка за сериозен здравосло-
вен проблем във възрастта.
Цел на проучването е да се разкрие нивото 
на информираност на родители с деца в предучи-
лищна и училищна възраст по отношение на де-
формациите на гръбначния стълб и плоскостъ-
пието като заболяване и последствията за под-
растващите от липсата на профилактика, не-
навременна диагностика и лечение.
ABSTRACT
The health of the nation is a priority of the health 
care system of each country. The main activities in 
this direction should be directed towards facilitating 
adequate prevention, accurate and timely diagno-
sis, modern and effective methods of treatment. Spi-
nal deformities can be in side or front-to-rear direc-
tions, in conjunction, or not, with torsion vertebrae, 
often combined with deformities of the chest. There-
fore, when such changes occur, they affect not only the 
spine but also organs and systems in the chest as well 
as the musculoskeletal system. This leads to a change 
in the posture and the gait with incorrect pressure of 
the articular apparatus and afterwards to a shift and 
pressure of organs in the thoracic and abdominal cav-
ity and the impairment of their functions. Deforma-
tions occur slowly and gradually and may become a 
prerequisite for serious health problems with the ad-
vance of age.
The aim of the study is to reveal the level of aware-
ness of parents of children in preschool and school age 
in terms of deformities of the spine and flat feet as dis-
eases and the consequences for adolescents due to lack 
of prevention, late diagnosis and treatment.
Materials and Methods: Parents of preschool and 
school children up to third grade were studied in the 
city of Stara Zagora, using direct individual anony-
mous polls.
Keywords: spinal deformities, flat feet, diagnosis, 
treatment
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ги проблеми – проскостъпие, наднормено тегло 
и др.
Хиподинамията и нарушената поза предиз-
викват функционални деформации на гръбнач-
ния стълб, които, ако не бъдат диагностицирани 
и лекувани навреме, водят до сериозни пробле-
ми в зрала възраст със структурни промени.
Напоследък зачестяват проучвания върху 
проблема, което е сигнал за значимостта и пови-
шаване на степента му.
Проблемът е не само медицински, но и соци-
ално-икономически поради относително висо-
ката честота на деца и подрастващи с деформа-
ции на гръбначния стълб.
Наблюдава се синергизъм на факторите, 
предизвикващи проблема:
• обездвижване;
• често повтаряща се или продължителна 
позиция на тялото, свързана с работа или 
учене;
• неравномерно развита мускулатура;
• вредни навици;
• преумора;




• нарушен двигателен режим;
• под- или наднормено тегло;
• други заболявания.
Освен това промените в здравеопазната сис-
тема с големия контингент от пациенти, кои-
то обслужва всеки личен лекар, води до нере-
довно провеждане на профилактични прегледи 
на децата и регистрация на антропометричните 
показатели.
Според резултатите от анкетно проучване 
през 2013 г., проведено сред родители на деца на 
възраст между 6-11 години, отношението на ро-
дителите относно профилактичните посеще-
ния при личен лекар се отчита, че най-голям 
процент, 47%, са родителите, които водят деца-
та си веднъж годишно на профилактичен пре-
ВЪВЕДЕНИЕ
Научно-техническият напредък и механиза-
цията на повече от човешките дейности от една 
страна облекчава хората в професионален и би-
тов аспект, но от друга страна води до обездвиж-
ване и престояване на дълги часове в еднообраз-
на поза.
Това „облекчение“ има своите негативи и те 
са микротровматизация на аксиалния скелет, 
съпроводена с хипотрофия на мускулатурата и 
мускулен дисбаланс.
Мускулният баланс, т.е. разпределението на 
мускулната сила, е един от факторите за поддър-
жане на стойката и телодържанието, а също и 
движението на гръбначния стълб.
Само при правилната стойка има оптимално 
натоварване както върху гръбначния стълб, така 
и върху останалите структури на ОДА.
Намалената двигателна активност стартира 
от ранно детство с продължителен престой на 
децата пред телевизора, монитора или електрон-
ните игри и се задълбочава през училищната 
възраст във връзка с продължителното статично 
натоварване при образователния процес.
Човешкият гръбначен стълб има четири фи-
зиологични извивки, които му позволяват да 
действа като еластична пружинираща колона, 
устойчива на вертикално натоварване.
Две от физиологичните кривини (гръдна и 
кръстна кифоза) са първично формирани съо-
бразно вътреутробната поза. Вентралните из-
вивки (шийна и поясна лордоза) се формират и 
фиксират в ранна детска възраст, което доказ-
ва важността на профилактичните мероприя-
тия и ранното диагностициране на гръбначните 
деформации. 
Принципно гръбначните деформации се раз-
делят на вродени и придобити, като причините, 
които ги пораждат, могат да бъдат структурни 
или функционални.
Често гръбначните деформации могат да са 
комбинирани като причина или резултат с дру-
Материал и методи: Чрез пряка индивиду-
ална анонимна анкета са проучени родители на 
деца в предучилищна и училищна възраст до тре-
ти клас на територията на гр. Стара Загора.
Ключови думи: гръбначни деформациии, 
плоскостъпие, профилактика, диагностика, 
лечение
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глед. Следват родители, които водят децата си 
2-3 пъти годишно - 40%, а 13% водят децата си 
всеки месец. От резултатите от анкетното проуч-
ване става ясно обаче, че в здравните картони на 
децата не са отбелязани резултати от проведен 
профилактичен преглед на гръбначен стълб при 
личния лекар (7).
Реформите засегнаха и здравните работници 
в училищата, от друга страна образователната 
реформа увеличи натоварването по общообразо-
вателни дисциплини за сметка на физкултурата 
и спорта.
Родителите, в стремеж да осигурят доходи за 
семейството, разполагат с малко време за децата 
и разчитат на училището и личния лекар по от-
ношение на здравното възпитание и профилак-
тика за техните деца.
Всичко това оформя един порочен кръг в кой-
то се изгубва личната отговорност и активност 
за здравето на подрастващото поколение.
Здравето на децата е грижа не само на един 
човек, а на екип от родители, личен лекар, учи-
лище, институции и всеки трябва да поеме своя-
та част от отговорността.
Цел на настоящото проучване е да се раз-
крие нивото на информираност на родители с 
деца в предучилищна и училищна възраст по от-
ношение на деформациите на гръбначния стълб 
и плоскостъпието като заболяване и последстви-
ята за подрастващите от липсата на профилакти-
ка, ненавременна диагностика и лечение.
МАТЕРИАЛ И МЕТОДИ
В проучването са приложени следните 
методи: 
1. Анализ на литературни източници по про-
блемите, свързани с гръбначните деформа-
ции и плоскостъпие при децата.
2. Анкетно проучване сред 52 родители с деца 
между 6-11 години, избрани на случаен прин-
цип на територията на гр. Стара Загора, про-
ведено през месец април-май 2016 г.
Анализът на проучените литературни източ-
ници за честотата на гръбначните деформации 
и плоскостъпието в страната сред децата на въз-
раст между 6-11 години е висока. Това сочат ста-
тистиката от няколко десетилетия до днес, като 
през последните години процентът на тези деца 
се увеличава. 
По данни на Министерството на здравеопаз-
ване в годишен доклад за състоянието на здраве-
то на гражданите и изпълнението на Национал-
ната здравна стратегия за 2013 г. от 2912 прегле-
дани деца в 1-ви клас 444 са с гръбначни изкри-
вявания (6, 8).
Специалисти от Дирекция „Профилактика на 
болестите и промоция на здравето“ съвместно с 
кинезитерапевти от НСА са направили анализ 
на гръбначните деформации в пет столични учи-
лища. Прегледани са само първокласници, общо 
689 ученици. Резултатите са: 65% от децата (447 
ученици) в тази възраст имат гръбначни откло-
нения. Всеки втори първокласник е с неправил-
на стойка, 8% (55 ученици) имат сколиоза първа 
степен, 3% (20 деца) с кифоза. Само 24% (167) пре-
гледани деца са без отклонения от нормата (7, 5).
Имайки предвид тревожна статистика, вни-
манието се насочи към мнението и информи-
раността на родителите, тъй като в процеса на 
превенция и профилактика, особено когато се 
касае за деца, трябва активно да се включат и 
родителите.
РЕЗУЛТАТИ И ОБСЪЖДАНЕ
Беше проведена пряка индивидуална анке-
та сред проучени 52 родители за тяхната инфор-
мираност, мнение, нагласи и готовност за съдей-
ствие за лечение, в случай че при тяхното дете 
се диагностицира деформация на гръбначния 
стълб или плоскостъпие.
Установи се, че 34% (18) от родителите са добре 
запознати по темата и са се интересували допъл-
нително по темата, но останалите 66% (34) от ан-
кетираните се нуждаят от допълнителна инфор-
мация. Подобна анкета е проведена през месец 
септември 2012 г. на 38 родители в гр. Варна, къ-
дето е установено, че само малка част, 18%, са за-
познати, а останалите 82% се нуждаят от пови-
шаване на информираността, както и от иден-
тификацията на условията и факторите, водещи 
до постурални нарушения и гръбначни дефор-
мации (7). Големият процент на неосведоменост 
на родителите в условията на големия информа-
ционен поток, който ни залива ежедневно чрез 
интернет, телевизия, развитието в медицината и 
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т.н., е тревожен. Това ни навежда на мисълта, че е 
необходимо да се създаде по-кратък и лесен път 
на информираност на родителите. 
За голям процент от родителите - 75% (39), из-
точник на информация по въпроса са личният 
лекар и интернет, по-малка част от тях – 25% (13), 
посочват, че се инфомират от училището, детска-
та градина, други родители и приятели.
По отношение на това кои от деформациите 
на гръбначния стълб познават, родителите са по-
сочили най-вече сколиозата – 88% (46). Незначи-
телен процент от тях – 12% (6), посочват, че са за-
познати с някои от другите видове деформации.
Тревожен беше фактът, че много малък про-
цент – 12% (6), от анкетираните са запознати 
с късните усложнения от тези деформации и 
плоскостъпието.
За нас при отчитането на резултата от анке-
тата представляваше интерес ангажираност-
та на децата с физическа активност и колко вре-
ме прекарват пред телевизора или компютъра на 
ден. Немалка част от родителите – 45%, са посо-
чили, че са записали своите деца да тренират ня-
какъв спорт или да ходят на танци, но останали-
те обясняват, че децата им, особено в по-топлите 
месеци, прекарват в игри пред жилището, къде-
то живеят, но предимно през ваканциите и мно-
го малко в учебно време. Като причини за малко-
то часове, които децата прекарват навън в игри 
или сред природата, родителите посочват: по-го-
лямата ангажираност в подготовката за учеб-
ни занятия, липса на време от страна на родите-
ля, за да ги изведе навън да играят, нежелание от 
страна на детето, тъй като голяма част от деца-
та предпочитат да останат у дома да гледат теле-
визия или да играят на компютъра. Тревожен е 
и фактът, че повечето от анкетираните посочват, 
че децата прекарват минимум по 1-2 часа пред 
синия екран всеки ден, а понякога и повече.
На въпроса „Считате ли, че освен като ле-
чение и с профилактична цел трябва да се про-
вежда специализирана гимнастика в ранна дет-
ска възраст“ – 82% от анкетираните са отговори-
ли утвърдително. На следващия въпрос „Бихте 
ли записали детето си на лечебна изправителна 
гимнастика“ – 89% от родителите са отговорили 
положително.
ЗАКЛЮЧЕНИЕ
Здравето на децата ни е приоритетно задъл-
жение на всички нас. Нарастване честотата на 
гръбначните деформации и плоскостъпието при 
децата, проявата им във все по-ранна възраст и 
усложненията, които пораждат, налага провеж-
дането на своевременна, точна и всеобхватна ди-
агностика, профилактика и лечение. Изключи-
телно важно за успеха на тези мероприятия е 
екипното включване на родители, медици, спе-
циалисти, педагози и др. За подобряване на дви-
гателната култура и двигателния стереотип за 
правилно телодържание е необходимо задължи-
телно провеждане на изправителна гимнастика в 
детските заведения и училищата.
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